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Preencha primeiramente os campos de identificação e leia as instruções abaixo.  

NÃO ABRA O CADERNO DE PROVAS ANTES DE RECEBER ORDEM PARA FAZÊ-LO. 
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NOME DO CANDIDATO 

Nº. DE INSCRIÇÃO DOC. IDENTIDADE SALA 

ASSINATURA  DO  CANDIDATO 

INSTRUÇÕES DE 

PREENCHIMENTO DA 

FOLHA DE RESPOSTAS 

 

 Não rasure esta Folha de 

Respostas. 

 Preencha as questões 

com caneta de tinta azul 

ou preta sem falhas. 

Instruções para realização da prova 

01. Este caderno de provas contém 20 questões de múltipla escolha. 

02. Para cada questão existe apenas uma resposta correta. 

03. Leia atentamente a questão no caderno e escolha a alternativa que julgar correta. 

04. Faça a sua prova em silêncio, para que todos façam também. 

05. Não será permitida qualquer espécie de consulta. 

06. Não será fornecido outro caderno de provas, exceto no caso do item 08. 

07. O tempo de duração da prova é aquele anotado na lousa. 

08.  Verifique se a prova contém falhas: folhas em branco, má impressão, páginas trocadas, 

falta de questões, etc. Encontrando falhas, levante a mão. O Fiscal atenderá você e trocará 

o seu caderno. 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 
01. A criança e o adolescente gozam de todos os direitos fundamentais inerentes à pessoa humana, sendo assim correto o item :  

(A) Sem prejuízo da proteção integral de que trata esta Lei, assegurando-se-lhes, por lei ou por outros meios, todas as 
oportunidades e facilidades, a fim de lhes facultar o desenvolvimento físico, mental, moral, espiritual e social, em condições 
de liberdade e não de dignidade. 

(B) Sem prejuízo da proteção integral de que trata esta Lei, assegurando-se-lhes, por lei e não por outros meios, todas as 
oportunidades e facilidades, a fim de lhes facultar o desenvolvimento físico, mental, moral, espiritual e social, em condições 
de liberdade e de dignidade. 

(C) Sem prejuízo da proteção integral de que trata esta Lei, assegurando-se-lhes, por lei ou por outros meios, todas as 
oportunidades e facilidades, a fim de lhes facultar o desenvolvimento físico, mental, moral, espiritual e social, em condições 
de liberdade e de dignidade. 

(D) Sem prejuízo da proteção integral de que trata esta Lei, assegurando-se-lhes, por lei ou por outros meios, todas as 
oportunidades e nunca facilidades, a fim de lhes facultar o desenvolvimento físico, mental, moral, espiritual e social, em 
condições de liberdade e de dignidade. 

 
02. O Conselho de Saúde em caráter permanente e deliberativo, órgão colegiado composto por representantes do governo, 

prestadores de serviço, profissionais de saúde e usuários, podemos indicar como correto sobre sua atuação a alternativa: 
(A) Atua na formulação de estratégias e não no controle da execução da política de saúde na instância correspondente, inclusive 

nos aspectos econômicos e financeiros, cujas decisões serão homologadas pelo chefe do poder legalmente constituído em 
cada esfera do governo. 

(B) Atua na formulação de estratégias e no controle da execução da política de saúde na instância correspondente, inclusive nos 
aspectos econômicos e financeiros, cujas decisões serão homologadas pelo chefe do poder legalmente constituído em cada 
esfera do governo. 

(C) Atua na formulação de estratégias e no controle da execução da política de saúde na instância correspondente, inclusive nos 
aspectos econômicos e financeiros, cujas decisões não necessitam de ser homologadas pelo chefe do poder legalmente 
constituído em cada esfera do governo. 

(D) Atua apenas no controle da execução da política de saúde na instância correspondente, inclusive nos aspectos econômicos 
e financeiros, cujas decisões serão homologadas pelo chefe do poder legalmente constituído em cada esfera do governo. 

 
03. É dever da família, da comunidade, da sociedade em geral e do poder público assegurar, com absoluta prioridade, a efetivação 

dos direitos da Criança e do Adolescente conforme: 
(A) Referentes à vida, à saúde, à alimentação, à educação, ao esporte, ao lazer, e nunca à profissionalização ou cultura. 
(B) Referentes à vida, à saúde, à alimentação, à educação, ao esporte, ao lazer, à profissionalização, à cultura, à dignidade, ao 

respeito, à liberdade e à convivência familiar e não para comunitária. 
(C) Referentes à vida, à saúde, à alimentação, à educação, ao esporte, ao lazer, à profissionalização, à cultura, à dignidade, ao 

respeito, à liberdade e à convivência familiar e comunitária. 
(D) Referentes à vida, e somente à saúde. 

 
04. A Conferência de Saúde reunir-se-á a cada quatro anos com a representação dos vários segmentos sociais, estando sua função 

de acordo com a seguinte alternativa: 
(A) Para avaliar a situação de saúde e propor as diretrizes para a formulação da política de saúde nos níveis correspondentes, 

convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Saúde. 
(B) Para avaliar a situação de saúde e propor as diretrizes para a formulação da política de saúde fora de seus níveis 

correspondentes, convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Saúde. 
(C) Para avaliar a situação de saúde e não propor as diretrizes para a formulação da política de saúde nos níveis 

correspondentes, convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Saúde. 
(D) Para apenas propor as diretrizes para a formulação da política de saúde nos níveis correspondentes, convocada pelo Poder 

Executivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Saúde. 
 
05. Os recursos financeiros do Fundo Nacional de Saúde (FNS) serão alocados a sua utilização conforme legislação. Indique qual 

das alternativas abaixo se mostra errada ou incorreta, contrariando as normas legais. 
(A) despesas de custeio e de capital do Ministério da Saúde, seus órgãos e entidades, da administração direta e nunca  indireta. 
(B) investimentos previstos em lei orçamentária, de iniciativa do Poder Legislativo e aprovados pelo Congresso Nacional. 
(C) investimentos previstos no Plano Quinquenal do Ministério da Saúde. 
(D) cobertura das ações e serviços de saúde a serem implementados pelos Municípios, Estados e Distrito Federal. 

 
06. Incumbe ao poder público garantir, à gestante e à mulher com filho na primeira infância que se encontrem sob custódia em 

unidade de privação de liberdade, Assinale a alternativa correta. 
(A) Ambiência que atenda às normas sanitárias e não assistenciais do Sistema Único de Saúde para o acolhimento do filho, em 

articulação com o sistema de ensino competente, visando ao desenvolvimento integral da criança. 
(B) Ambiência que atenda às normas sanitárias e assistenciais do Sistema Único de Saúde para o acolhimento do filho, em 

articulação com o sistema de ensino competente, mas não visando ao desenvolvimento integral da criança. 
(C) Ambiência que atenda às normas sanitárias e assistenciais do Sistema Único de Saúde para o acolhimento do filho, em 

articulação sem o sistema de ensino competente, visando ao desenvolvimento integral da criança. 
(D) Ambiência que atenda às normas sanitárias e assistenciais do Sistema Único de Saúde para o acolhimento do filho, em 

articulação com o sistema de ensino competente, visando ao desenvolvimento integral da criança. 
 
 
 



07. Os hospitais e demais estabelecimentos de atenção à saúde de gestantes, públicos e particulares, são obrigados a: 
(A) manter registro das atividades desenvolvidas, através de prontuários individuais, pelo prazo de um ano. 
(B) identificar o recém-nascido mediante o registro de sua impressão plantar e digital e da impressão digital da mãe, sem 

prejuízo de outras formas normatizadas pela autoridade administrativa competente. 
(C) proceder a exames visando ao diagnóstico e não a terapêutica de anormalidades no metabolismo do recém-nascido, bem 

como prestar orientação aos pais. 
(D) fornecer declaração de nascimento onde constem necessariamente as intercorrências do parto e não do desenvolvimento do 

neonato. 
 
08. Os serviços de saúde em suas diferentes portas de entrada, os serviços de assistência social em seu componente especializado, 

o Centro de Referência Especializado de Assistência Social (Creas) e os demais órgãos do Sistema de Garantia de Direitos da 
Criança e do Adolescente, deverão: 
(A) conferir máxima prioridade ao atendimento das crianças na faixa etária da primeira infância com suspeita ou confirmação de 

violência de qualquer natureza, formulando projeto terapêutico singular que exclua intervenção em rede e, se necessário, 
acompanhamento domiciliar. 

(B) conferir máxima prioridade ao atendimento das crianças na faixa etária da primeira infância com suspeita ou confirmação de 
violência de qualquer natureza, formulando projeto terapêutico singular que inclua intervenção em rede e, se necessário, 
mas não com acompanhamento domiciliar. 

(C) conferir mínima prioridade ao atendimento das crianças na faixa etária da primeira infância com suspeita ou confirmação de 
violência de qualquer natureza, formulando projeto terapêutico singular que inclua intervenção em rede e, se necessário, 
acompanhamento domiciliar. 

(D) conferir máxima prioridade ao atendimento das crianças na faixa etária da primeira infância com suspeita ou confirmação de 
violência de qualquer natureza, formulando projeto terapêutico singular que inclua intervenção em rede e, se necessário, 
acompanhamento domiciliar. 

 
09. O Sistema Único de Saúde promoverá a atenção à saúde bucal: 

(A) das crianças e das gestantes, de forma transversal, integral e nunca intersetorial com as demais linhas de cuidado 
direcionadas à mulher e à criança.  

(B) das crianças e das gestantes, de forma transversal, integral e intersetorial com as demais linhas de cuidado direcionadas à 
mulher e não à criança.  

(C) das crianças e das gestantes, de forma transversal, integral e intersetorial com as demais linhas de cuidado direcionadas à 
mulher e à criança.  

(D) das crianças e das gestantes, de forma transversal, não integral e não intersetorial com as demais linhas de cuidado 
direcionadas à mulher e à criança.  

 
 
10. A criança e o adolescente têm o direito de serem educados e cuidados sem o uso de castigo físico ou de tratamento cruel ou 

degradante. Assinale a alternativa correta: 
(A) como formas de correção, disciplina, educação ou qualquer outro pretexto, pelos pais, pelos integrantes da família ampliada, 

pelos responsáveis, pelos agentes públicos executores de medidas socioeducativas ou por qualquer pessoa encarregada de 
cuidar deles, tratá-los, educá-los ou protegê-los. 

(B) como formas de correção, disciplina, educação ou qualquer outro pretexto, pelos pais, pelos integrantes da família ampliada, 
pelos responsáveis, e não  pelos agentes públicos executores de medidas socioeducativas ou por qualquer pessoa 
encarregada de cuidar deles, tratá-los, educá-los ou protegê-los. 

(C) como formas de correção, disciplina, educação ou qualquer outro pretexto, pelos pais, pelos integrantes da família ampliada, 
pelos responsáveis, pelos agentes públicos executores de medidas socioeducativas ou por qualquer pessoa encarregada de 
cuidar deles, tratá-los, educá-los mas não protegê-los. 

(D) como formas de correção, disciplina, educação ou qualquer outro pretexto, exceto  pelos pais, pelos integrantes da família 
ampliada, pelos responsáveis, pelos agentes públicos executores de medidas socioeducativas ou por qualquer pessoa 
encarregada de cuidar deles, tratá-los, educá-los ou protegê-los. 

 
 
11. A vigilância em Doenças Crônicas Não-Transmissíveis - DCNT reúne o conjunto de ações que possibilitam conhecer a 

distribuição, magnitude e tendência dessas doenças e de seus fatores de risco na população: 
(A) Identificando seus condicionantes sociais, econômicos e não ambientais, com o objetivo de subsidiar o planejamento, 

execução e avaliação da prevenção e controle das mesmas.  
(B) Identificando seus condicionantes sociais, econômicos e ambientais, com o objetivo de subsidiar o planejamento, execução e 

avaliação da prevenção, mas não do controle das mesmas.  
(C) Identificando seus condicionantes sociais, econômicos e ambientais, com o objetivo de subsidiar o planejamento, execução e 

avaliação da prevenção e controle das mesmas.  
(D) Identificando seus condicionantes sociais, e não os econômicos ou ambientais, com o objetivo de subsidiar o planejamento, 

execução e avaliação da prevenção e controle das mesmas.  
 
 
12. A prevenção e controle das Doenças Crônicas Não-Transmissíveis - DCNT e seus fatores de risco: 

(A) São fundamentais para evitar um crescimento epidêmico dessas doenças e suas consequências nefastas para a qualidade 
de vida e o sistema de saúde no país. 

(B) Não são fundamentais para evitar um crescimento epidêmico dessas doenças e suas consequências nefastas para a 
qualidade de vida e o sistema de saúde no país. 

(C) São fundamentais para evitar um crescimento epidêmico dessas doenças, mas não suas consequências nefastas para a 
qualidade de vida e o sistema de saúde no país. 

(D) São fundamentais para evitar um crescimento epidêmico dessas doenças e suas consequências nefastas para a qualidade 
de vida, mas não para o sistema de saúde no país. 

 



13. Bloqueadores dos Canais de Cálcio (BCC) é classe de medicamentos que bloqueia os canais de cálcio na membrana das células 
musculares lisas das arteríolas: 
(A) Reduz a disponibilidade de cálcio no interior das células facilitando a contração muscular e, consequentemente, diminui a 

resistência vascular periférica RVP por vasodilatação. 
(B) Reduz a disponibilidade de cálcio no interior das células dificultando a contração muscular e, consequentemente, aumenta a 

RVP por vasodilatação. 
(C) Reduz a disponibilidade de cálcio no interior das células dificultando a contração muscular e, consequentemente, diminui a 

RVP por vasodilatação. 
(D) Reduz a disponibilidade de cálcio no interior das células dificultando a contração muscular e, consequentemente, diminui a 

resistência vascular periférica RVP por vaso constrição. 
 
14. O câncer de pulmão e a Tuberculose TB acometem preferencialmente: 

(A) Os campos pulmonares inferiores e a presença de captação nessas áreas não permite a diferenciação entre essas doenças, 
principalmente em países com alta incidência da TB. 

(B) Os campos pulmonares superiores e a presença de captação nessas áreas permite a diferenciação entre essas doenças, 
principalmente em países com alta incidência da TB. 

(C) Os campos pulmonares superiores e a presença de captação nessas áreas não permite a diferenciação entre essas 
doenças, principalmente em países com alta incidência da TB. 

(D) Os campos pulmonares superiores e a presença de captação fora dessas áreas permite a diferenciação entre essas 
doenças, principalmente em países com alta incidência da TB. 

 
15. A espironolactona apresenta efeitos adversos encontrados corretamente descritos na alternativa: 

(A) Pode causar ginecomastia e hiperpotassemia, sendo este distúrbio eletrolítico mais frequente em pacientes com déficit de 
função renal.  

(B) Pode causar ginecomastia e hipopotassemia, sendo este distúrbio eletrolítico mais frequente em pacientes com déficit de 
função renal.  

(C) Pode causar ginecomastia e hiperpotassemia, sendo este distúrbio eletrolítico mais frequente em pacientes com função renal 
normal.  

(D) Pode causar ginecomastia e hiperpotassemia, sendo este distúrbio eletrolítico não ocorre em pacientes com déficit de função 
renal.  

 
 
16. Os principais efeitos adversos do DIU são fraqueza, cãibras, hipovolemia e disfunção erétil. Podemos indicar como correto a 

alternativa: 
(A) A hipopotassemia é o efeito metabólico mais comum e, frequentemente acompanhada de hiperagnesemia, que podem 

provocar arritmias ventriculares, sobretudo a extrassistolia. 
(B) A hipopotassemia é o efeito metabólico mais comum e, frequentemente acompanhada de hipomagnesemia, que podem 

provocar arritmias ventriculares, mas não a extrassistolia. 
(C) A hiperpotassemia é o efeito metabólico mais comum e, frequentemente acompanhada de hipomagnesemia, que podem 

provocar arritmias ventriculares, sobretudo a extrassistolia. 
(D) A hipopotassemia é o efeito metabólico mais comum e, frequentemente acompanhada de hipomagnesemia, que podem 

provocar arritmias ventriculares, sobretudo a extrassistolia. 
 
 
17. A epidemiologia é definida como: 

(A) o estudo da frequência, da distribuição e dos determinantes dos estados mas não eventos relacionados à saúde em 
específicas populações e a aplicação desses estudos no controle dos problemas de saúde. 

(B) o estudo da frequência, da distribuição e dos determinantes dos estados ou eventos relacionados à saúde em específicas 
populações e não a aplicação desses estudos no controle dos problemas de saúde. 

(C) o estudo da frequência, da distribuição e dos determinantes dos estados ou eventos relacionados à saúde em específicas 
populações e a aplicação desses estudos no controle dos problemas de saúde. 

(D) o estudo da frequência, nunca da distribuição e dos determinantes dos estados ou eventos relacionados à saúde em 
específicas populações e a aplicação desses estudos no controle dos problemas de saúde. 

 
 
18. O conceito de epidemiologia evidencia sua abrangência e possibilidades de uso na saúde pública: 

(A) sobretudo, no que se refere ao seu papel no desenvolvimento de estratégias de promoção e não proteção à saúde, sendo 
fundamental para a formulação de políticas de saúde. 

(B) sobretudo, no que se refere ao seu papel no desenvolvimento de estratégias de promoção e proteção à saúde, excetuada a 
formulação de políticas de saúde. 

(C) sobretudo, no que se refere ao seu papel no desenvolvimento de estratégias de proteção à saúde apenas, sendo 
fundamental para a formulação de políticas de saúde. 

(D) sobretudo, no que se refere ao seu papel no desenvolvimento de estratégias de promoção e proteção à saúde, sendo 
fundamental para a formulação de políticas de saúde. 

 
 
19. O modelo médico assistencial hospitalocêntrico caracteriza-se pela ênfase corretamente descrito na alternativa: 

(A) No biologicismo, individualismo, na medicalização dos problemas de saúde, no privilégio da medicina preventiva, no estímulo 
ao consumismo médico e é centrado na figura do médico. 

(B) No biologicismo, individualismo, na medicalização dos problemas de saúde, no privilégio da medicina curativa, no estímulo 
ao consumismo médico e não é centrado na figura do médico. 

(C) No biologicismo, individualismo, na medicalização dos problemas de saúde, no privilégio da medicina curativa, no estímulo 
ao consumismo médico e é centrado na figura do médico. 

(D) No biologicismo, individualismo, na medicalização dos problemas de saúde, mas não no privilégio da medicina curativa, no 
estímulo ao consumismo médico e é centrado na figura do médico. 



 
20. O modelo sanitarista desenvolveu-se a partir das iniciativas desencadeadas com a intervenção do Estado: 

(A) Sobre as condições de vida e saúde da população, em uma lógica extremamente diferente da procura individual por 
cuidados médicos. 

(B) Sobre as condições de vida e não saúde da população, em uma lógica extremamente diferente da procura individual por 
cuidados médicos. 

(C) Sobre as condições de vida e saúde do indivíduo apenas, em uma lógica extremamente diferente da procura individual por 
cuidados médicos. 

(D) Sobre as condições de vida e saúde da população, em uma lógica extremamente igual da procura individual por cuidados 
médicos. 

 
 


